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INTRODUÇÃO
Durante o enfrentamento à COVID-19, os profissionais de saúde
precisam lidar também com lesões de pele causadas pelo uso constante
de Equipamentos de Proteção Individual (EPIs). Portanto, tornam-se
necessárias algumas medidas de prevenção de lesões por pressão,
resultantes do uso de EPIs por um longo tempo de trabalho, bem
como medidas de proteção à pele devido à constante higienização das
mãos. 
 
As Lesões por Pressões Relacionadas a Dispositivos Médicos
(LPRDM) podem gerar complicações como dor, desconforto,
funcionar como porta de entrada para micro-organismos, além de
interferir na qualidade de vida e na assistência dos profissionais. Uma
lesão por pressão pode ser identificada desde hiperemia local até a
quebra da barreira epidérmica e injúria. Além disso, a pressão pode
contribuir para o aparecimento de doenças de pele.
 
Pensando nisso, a Liga Acadêmica de Cuidados com a Pele e Feridas-
Cuidarte (LACPF-CuidArte) reuniu, nesta cartilha, alguma
recomendações de cuidados com a pele durante a pandemia de
Coronavírus. Vamos oferecer estratégias para prevenir e lidar com as
doenças cutâneas relacionadas ao coronavírus e ao uso prolongado de
EPIs. 
 
 As referências utilizadas para confecção do material encontram-se ao
final do documento, e estão disponíveis para aqueles que tenham
interesse em se aprofundar no assunto.
AS LESÕES
Os EPIs causam a compressão da pele, o que
resulta em má circulação sanguínea, isquemia
e hipoxia tecidual locais e sudorese, gerando
danos aos tecidos. Quanto maior a duração do
uso do dispositivo, maior o risco de lesões por
pressão relacionadas. O maior número de
lesões por pressão ocorre na cabeça, face e
pescoço. As lesões causam inúmeras
complicações para os profissionais da saúde,
por isso torna-se fundamental o cuidado para
manutenção da integridade da pele de quem
está na linha de frente de combate à COVID-
19.
Para os profissionais da saúde que prestam assistência
direta aos pacientes com suspeita de COVID-19 ou
doença confirmada, o uso de equipamentos de proteção
individual (EPIs) é imprescindível, especialmente de
máscaras de proteção. Apesar de essenciais, a lavagem
frequente das mãos e o uso prolongado dos EPIs têm
aumentado o risco de dermatites e dermatoses, podendo
evoluir para problemas mais complexos. A Organização
Mundial da Saúde (OMS) alerta que a máscara de
proteção não deve ser utilizada por períodos acima de
quatro horas contínuas, porém, devido à atual situação
mundial, os profissionais acabam fazendo uso prolongado
das máscaras, especialmente a N95/FFP2, podendo
aumentar o risco de lesão por  pressão.
O QUE ELAS CAUSAM?
IMAGENS RETIRADAS DA INTERNET
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•Reduzir a exposição desnecessária aos produtos.
•Disponibilizar produtos contendo emolientes.
•Educar quanto aos riscos e à importância de medidas de prevenção.
•Evitar lavar as mãos com água e sabonete após o uso de preparações
alcoólicas
•Evitar água muito quente ou muito fria na higienização das mãos.
•Enxaguar bem as mãos para remover todo o resíduo de produtos
químicos.
•Secar bem as mãos antes de calçar as luvas.
•Escolher o produto que contém surfactante suave para reduzir o
ressecamento
O ressecamento e a dermatite crônica de
contato são problemas associados ao uso
frequente e repetitivo de água e sabonete
durante a higienização das mãos. Isso ocorre
pois, ao remover a sujeira da superfície da pele,
os lipídeos da camada córnea da epiderme
também são removidos, assim como os fatores
naturais de hidratação, causando danos à pele
das mãos.
O uso frequente de preparações alcoólicas nas
mãos pode causar ressecamento, a menos que
emolientes, umectantes, etc sejam adicionados
à formulação. O efeito de ressecamento do
álcool pode ser diminuído ou eliminado pela
adição de agentes hidratantes da pele, como
glicerol. Preparações alcoólicas sob a forma
líquida ou gel contendo emolientes causam
menor ressecamento das mãos. 
LESÕES PELA LAVAGEM DE MÃOS
ESTRATÉGIAS PARA REDUZIR OS EFEITOS ADVERSOS :
IMAGENS RETIRADAS DA INTERNET
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A causa de início da hiperemia está
principalmente relacionada à
impermeabilidade do EPI e à
transpiração excessiva da pele. Com a
evaporação do suor sendo bloqueada
pelos EPIs, aumenta-se a umidade da
pele. Com a pele umedecida, a
mudança do pH enfraquece a barreira
cutânea da pele, favorecendo forças
externas, como atrito, causando danos
por pressão.
A dermatite de contato ocorre
principalmente devido à reação
inflamatória que ocorre após o contato
da pele com o EPI. Evite a estimulação
da região, p.ex., não arranhando-a nem
esfregando-a. Hidratantes umectantes
podem ser utilizados no local. Se a
condição for grave, podem ser utilizados
anti-histamínicos orais.
LESÕES PELO USO DE EPI
IMAGENS RETIRADAS DA INTERNET





FINA OU EXTRAFINA  ENTRE
A PELE E O DISPOSITIVO
PARA REDUZIR O RISCO DE
LESÃO.
INSPECIONAR A PELE
APÓS USO DOS EPI    E
ATENTAR-SE AOS
SINAIS E SINTOMAS
 BOLHAS DE ALTA TENSÃO
PODEM SER PERFURADAS
COM UMA AGULHA PARA
SEREM ELIMINADAS. UTILIZE
UM CURATIVO DE ESPUMA NO
LOCAL.









O APERTO E A PRESSÃO.
TRATAR, PROTEGER E
EVITAR O USO DE
MÁSCARA E ÓCULOS DE
PROTEÇÃO SOBRE ÁREAS
DE LESÕES DE PELE,
ECZEMA OU HIPEREMIA.
10 MEDIDAS PARA PROTEÇÃO DA PELE E REDUÇÃO








LÍQUIDO COM pH 
LEVEMENTE
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1)Limpe a pele com água morna,
seque-a e aplique os curativos. 
2)Corte o curativo de acordo com o
contorno do equipamento.
3)Adote o método de aderência sem
tensão, aplique o curativo nas partes
de alto risco. 
4)De acordo com os métodos
padronizados, use equipamentos de
proteção, como máscaras e óculos,
corretamente
Existem 2 métodos para remoção correta
do curativo:
Método a 0º: Ao remover o curativo,
primeiro rasgue o canto do curativo,
mantenha pressionada a parte não
removida e estique o curativo
horizontalmente.
Método a 180º: Ao remover o curativo,
primeiro rasgue o canto do curativo,
estique o curativo horizontalmente na
direção inversa, segure a pele puxada e
remova lentamente o curativo.
LESÕES PELO USO DE EPIS
USO CORRETO DOS EPI
COMO REMOVER OS
CURATIVOS CORRETAMENTE
IMAGENS RETIRADAS DA INTERNET
IMAGENS RETIRADAS DA INTERNET
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Os dados epidemiológicos alarmantes, os riscos de aquisição e
transmissão da doença, a perda de pacientes, as jornadas de
trabalho exaustivas são fatores que contribuem negativamente
para saúde mental dos profissionais da saúde. Portanto, para
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